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Alkoholbefeuchtung arterieller Gefおseals 
Ersatz der Sympathicusektomie. 
Von 
Dr. R. Asoh 
〔Ausdem Laboratorium der Kais. Chir. Universitatsklinik Kyoto. 
(Direktor: Prof. Dr. K. Isobe）.〕
In den Jetzten Jahren kommt die von Jaboulay und Leriche empfohlene periarterielle 
Sympathicusektomie auf den verschiedensten Gebieten zur Anwendung. Dabei trafen wir auf 
so!che Falle, wo man Stauung und Temper.itursteigerung beobachtete, wenn man die peri-
arteriele Sympathicusektomie z. B. aus tihrte, wiihrend in der betreffenden anliegenden Gefass・
peripherie trophische Stδrungen vorhanden waren. Dieser Eingriff hat demnach oft bedrohliche 
Komplikationen zu Folge. Darum bemiihte sich die Forschung mehrfach, um in einer anderen 
Me・hode z. B. mittels Arzneimittel einen Ers tz dieser kornplizierten gefahrlichen Methode 
zu日n<len. Die Alkoholinjektion in Nervenstiimme, di巴 sichseit I 903 verbreitete, fiihrte zur 
Anwendung der Alkoholbεfeuchtung bei arleriellen Gefassen. Zur diesem Zwecke m且chteich 
80 %ige Alkoholbefeuchtungsversuche mit Kaninchen, und untersuchte in Beziehung auf den 
mikros】wpischenBefund den Sympathicus bei Gefassadl"entitia (A.femoralis) am 2, 4, 6, 8, IO, 
14, 21 unJ 28 Tage nach der Operat・on. Die Fusstemperatursteigerung nach der Operation 
prifte ich an A. femoralis. Die ResuJtqte !assen sich wie folgt zusammenfi乱ssen:
1) Die Fusstemperatursteigerung !ast sich + Tage nach der Operation nachweisen. Sie 
dauert aber nicht Hinger江JsI 5’Tage. 
2) Der Sympathicu> in der (J;:fass・1dventiti1 1erandert sich durch 80% ige Alkohol-
befeuchtung ungefahr 4 Tage nach <ler Operation, zuerst zeigten sich nur zeitweise l'¥erven. 
anschwellung und Unregelmiissigkeit des Nervenverlaufes, da111ch machte sich alltiiglich dies巴
Veranderung bemerkbar, und endlich 21 Tage nach der Operation infiltriert der・ 8つ%ige
Alkohol in die Gefassmedia. Aber 28 Tage nach der Qper品tionwird der gesunde Sympathicus 
in der Gefassadventiti:t nachweisbar. 
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3) 8o%ige Alkoholbefeuchtung hat keinen Einfluss auf die Gefassintima・
4) Die 8o%ige Alkoholbefeuchtung bedeutet keine vollkommcne Sympathicusektomie, 











ガ之レヲ追試シテ以来，共 ｝≫！＆用範囲モ次第ニ摘んセリ。 Aseho庁 u.Ribbert氏ハ血管腔ハ血
管内部ノ栄養ヲ司ドリ，血管外部ノ柴養ハ血管壁ヵー之レヲ支持スルモノナリトノ故ヲ以テ危険
1見シ， Poljenow氏ハ Statuspi前 gangr百 nosusノ1例ヲ掲ゲ＼股動脈ニ Leriche氏手術ヲ施シ
タルー，血管外膜剥離後ニ， 2.5糎間 Jr：ド膜ガ膨隆シタルi:t.;Iニ3糎ノ血？？切除ヲ徐｛義ナクセラ
レタリト述ペタリ。然レ共 Nasaro仔氏ハ Leriじh 氏手術／危険ナ Jレハ，織争Ill ナル内膜カ手1~i1f1
ニ血管ノ］墜搾ト家づlトーヨリ対話ツクラ Jレ、鴻メニシア，的L'W外映内ノ交感神経切除1iLrノ後ニ
於テハ血管壁ノ築養陣時或ハ危険ハ屯モ之レヲ認ムル能ハズト 1:1目セリ＂ Hopfner, Dorflcr氏
等ハ， Jj~汎古11 ニロ；リテイ11J''!f；危険ナクシテ動脈外脱剥離ヲ施行シ件タリト j卓ベタリ。 j折ノ如ク動
脈外国交感利1粧切除術ノ感用ニ闘シテハ種々論議セラレテ，以来操作ノ繁雑ト危険トヲ顧感シ，
M等カノ方法就中薬液ニヨ J吋1[経中断法ノ琵見ニ努力セラル、ニヨミリ， 1903年来一般的トナリ
タJ叶ilj粧幹内LアJレコホーJレ←1￥主射法一 S仁hlOsser,Rasいumowsky,Hartel, 0百erhaus,Fingelburg, 
Bissaud, Sicar<l, Nasrroff氏等ーノ普及ニf'I!I: ＇延イテハ動脈周降1L アルコホール＇i~潤法ガ推賞














血管ノ神経ハ，初メ 1845年 Purkinje, 1844年 Remak氏ニヨリテ顕微鏡的ニ検出セラレ，
1854年 Kolliker氏ハ血管壁内ニ紳経ノ侵入セルヲ観察セリ。共ノ後1863年 His,1864年 Beale,
1864年Lehmann,1874年 Darwin,1871年 Arnold氏等モ同一見解ヲ下セリ。之レニ次4グ1925





走行ヲト Jレn 1926年 Hirnch氏ハ人rmノ股動脈ノ外膜ニ於クル市j1経ハ，脈絡血管部ノ近傍ニ観
ザセラレ，血管Iド膜ニハ疎ナル府1経来及ピ小1ir!1粧網ヲfrJレトヱミへリ。
;fi1!粧束ハ普通無髄ナ Jレモ，稀ニ大動脈血管ニ於テハイ1・髄ナルモノアリ。髄ノ存在主1何ニ［持jシ
テハ， 1899年 Huber, 1926ff- Wollard氏等ハ，有髄織利I；ハ知畳機能ヲナスモ，交感洲1経系統
ニ於テモ亦多量ニ有髄·！~I: ノモノヲ合ミ，又知覚利i経ノ：末端ニ於テモ，動脈壁内ニ於テ無髄繊維
ハ互ニ幅榛スト云へリ。 1895年 Dogie！氏ハ顕微鏡的ニ，筋居内ニハi1!1経ヲ認.JIf＇.｝ス・シテ，外









コホー ル－， i:誌潤法就中 Nasaroffl:~ ノ所論ニ従ヒ， 80% J ＇－ア JレコホーJレ寸ヲ動脈血管外膜ニi弘
潤セシメテ，外膜内ノ交感利i粧ノ作用ヲ中絶セシメ得Jレナラパ，簡軍ナノレ1）、切Imニヨリテ，多
たナ Jレ効果ヲ修メ得ルモノナ Jレコトニ留意シテ本寛験ヲ試ミシナリ。 I¥"asamff氏ハ草ニ州？aノ
LアルコホーJレ寸i長潤法ニヨリテ，動脈血管外膜内ノ需1経ヲ，操作後日制別ニ鏡検シア，費化ヲ
















上グ，創面iニしアJレコホー Jレ.，J滴下，浸潤ヲ越クjレタメLガ、ー ゼ寸枕ヲ持入シ， 80%ノ Lアル J



























7. 5;;U しブオノレマリン寸液＝＝－~%！~）＝＝－ 魚性浸食子酸 7加へタル液中 ＝＝－ 1 日間
8. 7］＇洗。
9. 酒精脱水， Lツエロイヂン寸包埋切片標本作成




2%硝酸銀1~ 10-15 ccm 
Lピリヂン寸 5-8滴
室温ナレノー 1-2日間， 45度デハ童文分間。
4. 96%酒精 JOOccm内ニ2%硝酸銀水：71-2滴ヲ加へ !7lレ液内ニ0.5ー 1分間入レ置キ，水洗セズュ，
手てノ液ヂ還元
」ヒドロキノン1 0.2瓦
アオノレモー ル（メ Jレク製） 30.0 ccm. 
鏑水 70.0-80.0 ccm. 
5. ＊洗， i商楕脱水，透明・ Lパノレサム lユテ封入
I Marchi氏髄納、染色法：
1. 10;-b IL 7 オルマリン，7~ユテ硬化セル組織ヲ，新シキミユルレ Jレ氏液中ニ移シ，時h交換シテ
10日間
2. i三土主主氏液2分ト 1%1Lオスミウム寸酸水溶液 1分トヲm，ジタル中二組織ヲ移シ，聯竃内ユ
置ク， 12日間
3. 1日間水洗シ，、速力＝酒精脱水 Lヴエ U イヂン 1包埋切片標本作成
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麻生・交感紳綬切除術ノ代償トシテ動除外商Lアノレコホー ノレ寸混潤＝就テ 32.S 
百術後21日
家兎白 3.100庖中
足温：皮膚温ノ、， 6日目タヨリ柏、々上昇／経過ヲトリ＇ 17日目迄＝及フ・'f:，組織内温ノ、， 5日目ヨリ 9
日迄ト14日目ョリ16日目／上昇ヲ見Pレノミナリ。
顛微鏡的所見：外膜ノ波状額箸ナリ。紳経束／強化ノ、会外膜＝及プモ，其ノ問＝介在シテ少数ノ健全



























顕微鏡ー的所見：上例ト略同様ノ所見ヲ曇 ν，就巾Marchi 氏法二ヨリテ， •1＞膜内＝紳経繊維ヲ認メ得ザ
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多クハ短時日ノ内ニ下降スo 之レgpチLアJレコホール「if.!i閏法ヵコ一時的ノ効果ヲ修メ得タ Jレ一












シテ， 80% ノしアルコホール1ハ，交感神経繊維ヲ慶化セシメア ~11膜内迄デ浸潤スルモ，内1膜ヲ
犯スコトナク，貫ニ汗人ノ ；希望セノレガ如キ良好ナル賓験的効－~－ヲ象グ得タ Jレモ，然シ足j毘ノ上
鼻持績期間ハ短ク， LアJレコホーJレ寸i尉周作用ガ永積的ナラズシテ，完全ナル交感神経切除術ノ
代償トシテ推賞ス Jレニハ，不充分ナ Jレコトヲ意味ス Jレモ／ナリ。唯共ノ操作簡輩ナノレガ故ニ，
吾人ハ制i経切除術ノ 1使法トシテ，本法ヲ推拳セント欲スルノミ。
第6章結 論




-+, 6, 8, 10, 14, 21, 28日ノ股動脈ノ顕微鏡的所見ト共ニ之レヲ比較虫色；f)照シテ， 80%/ LアJレコ
ホー Jレ勺漁潤法ノ効果及ピ共ノ：影響ヲ精$ilニ検索シタ Jレ結果，以下ノ結論ニ到達セリ。
1. 80% ILアルコホール＇ i長潤法ヲ施ストキハ，足減ハ術後4日目ヨリ上昇シ初ノ，持続期
I甘い種々ナルモ， 15日ヲ越ユルコトナシ。
2. 80% / Lアルコホール寸i熱澗法ヲ施コサレタル股動脈外膜内ノ交感神経ハ，術後4日目頃
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4. 80% J LアルコホーJレ寸i島潤法ハ完全ナル動脈外国交感神経切除術ニハ非ザルモ，操作簡
輩ナルガ嬬メニ，臨床上ニ於テ一勝之レヲ試ミルモ主主ナシトセズ。
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鶏虞附園説明
Aー 血管外膜， B－血管中膜， C－有髄紳級事拡維， C＇－無償紳経繊維 ，1ヲ－Marchi氏法＝ヨ Jレ黒星占。
第 1園・術後2日目，横断面．外膜／構造ノ、粉々宙L＂，深夜神経繊維＝異常ナシ。撲大 Leitz10x45 
第2園：術後4日目， 縦断面：外膜ノ構造，、積Lv，紳経繊維ノ；走行不規則トナリ，タシク履脹ス。（按大関）
第3園・術後6日目，問 問 ｛機大同）
第4園：術後8日目， 同 ・神経繊維.lj碩位状ノモノヲ認ム。 （自民大関）
第5個：術後10日目， 同 外膜ノ深在性紳経繊維／形状及ピ走行語Lノレ。 （抜大関）
第6園：術後14日目， 同 同 （抜大同）
第7園・術後21日目， 同 外膜ノ深在性紳鰹繊維ノ服脹セノレモノ及ピ中腹ニ黒色ヲ認ム。 （抜大同）
第8間：術後28日目， 同 外膜内最深部／紳経繊維ノ、月重大セノレモノアリ。表在性紳経繊維ハ平行シ来
H，中膜内ユモ黒色／多敏ガ認 メラ ノL。 （披大岡）
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